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b）腰仙移行椎の腸腰靱帯について
　腰椎の仙骨化2体4側，1体片側計5側，仙骨の腰椎化
4体8側，両者合せて計13側について観察した所見を述
べる。
　腰椎の仙骨化せる5側の腸腰靱帯を兄るといつれも第1
群靱帯は強靱で，第3群靱帯の弱化するのを観察した。な
おそのうち1側（No．53）においては第3群靱帯が前述の7
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型いつれにも属さない特殊の形態を示していた。即ち第5
腰椎横突起前面中央附近より幅広く発した繊維束が，すべ
て腸骨稜に向って斜止していた。
　他の4側においては形態上の変化を認めなかったが，3
側において第2群靱帯後面のものが肥厚してるのを観察し
た。
　ついで仙骨の腰椎i化せる8側の腸腰靱帯をみると，その
うち3側は形態上の変化を認めなかったL他の1例では腰
椎化せる第6腰椎横突起から，正常例の第2群靱帯の起始
するのを見たが，第3群靱帯は第5腰椎横突起より起始し，
III型を呈するが，1は第6腰椎横爽起を超え仙腸関節前
面に向い，1は起始部よりまもなく分離，外方へ横走後斜
上して第2群靱帯と癒合し腸骨稜に向うのを確認した（No．
84）o
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　また他の2側は，第6腰椎横突起尖端より第2群相当の
靱帯が発し，第5腰椎横突起尖端より起始する本来の第2
群靱帯とともに腸骨稜に抵止するのみで（No，99），特異の
形態をとるものである。
　また他の1側においては腰椎化せる腰6椎横突起から発
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する第2群相当の靱帯および第3群相当の靱帯〔III型）に
はなんら変化を認めないが，第5群に相当すると思考され
る靱帯が，異常に発達して，第6腰椎体外側面より起始し，
本来の最上位の前仙骨孔をよぎり，急激に斜刑して第5腰
椎横突起の尖端に近い下縁に閉止し，さらに一部の繊維束
が腸骨稜｝⊂向うのを観察した（No．　109＞。これはTestut氏
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体外側面より起始せる第
5群靱僻の異常発達例。
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の記載したLig．　sacrovertebraleに相当する。のこりの
1例は第6腰椎横突起尖端より起始する第2群相当の靱帯
が，まったく特異な形態をとり，横走する繊維束が末端ひ
ろがり，上方は腸骨稜，下方は仙腸関節前面に向わんとし
ているのを観察した（No．110＞。第3群相当の靱帯はIV型
を呈し異常を認めな：い。
　以上腰仙椎に変化ある13側の腸腰靱帯の所見から，腰
椎の腸骨に対する高さにより，その形態を変化することを
認めた。すなわち腰椎の仙骨化する場合は最終腰椎より発
する腸靱帯は仙陽靱帯の上部のものと同形ならんとし，仙
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骨の腰椎化する場・合は仙腸靱帯の上部は腸腰靱帯’の形をと
らんとする，と同時に腸腰靱帯の特異形に接する頻度が，
腰仙粧に異常のない正常なものに比して高いことを認め
た。
c）腸腰靱帯の同一個体左右の相似性について
　全観察例を通じ同一個体の左右靱帯の形態の相似性を調
べると，第3群靱帯を中心として観察したが，13体（23．6
％）に左右の相以性を認めた。これを第3群靱帯各型別に
みるとつぎのとおりである。
　1型（3休〉，II型（2体1，　III型（3体），　IV型（2体），　V
型〔1休），VI型（O），　VII型（1体），型外（1体）。
結 論
　いわゆる腰痛症の本態を追求せんとし，解剖学的の探索
をこころみた。その結果腸腰靱帯に変異のi多いのをしった
ので，私は，55体110側につき，腸腰回彬の形態を探索し，
えたる自家所見から，つぎのごとく結論する。
　1）腸腰靱帯を6群に分類して説明した。
　2）第1群，第2群，第4群一丁腰靱帯には形態上の変
異はほとんどみられない。ただ第2群靱帯後面のものが，
第4群靱帯と癒合するもの3例を記載した。
　3）第3群靱帯は，その形態単一でなく，単純なものか
ら複雑なものにわたり，これを7型に分類して説明した。
　4）第5群靱帯を腸腰靱帯に含めて記載したeなお，本
群靱帯の発現率は645％に認め，男女聞の差はない。
　5）第6群靱帯は19．1％に認め，これも腸腰靱帯として
記載した。
　6）腰仙移行椎を一認める13側についての陽腰靱帯をひ
とつひとつ説明した。
　7）腸腰靱帯の左右相似性を55体中13体（23．6％）に観
察した。
欄筆にあたり，ご助言を賜わった児玉教授に深甚の謝意
を表します。
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